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 У збірнику розглянуто мультидисциплінарний підхід до проблеми 
атеросклероза, представлено первинну та вторинну профілактику 
атеросклерозу, фактори ризику та предиктори атеросклерозу, сучасні 
клінічні, лабораторні та інструментальні методи діагностики 
атеросклеротичних уражень, гендерні та вікові особливості атеросклерозу, 
сучасні медикаментозні та хірургічні методи лікування. 
 
 Матеріали конференції призначаються висококваліфікованим 
спеціалістам різних медичних спеціальностей, а також лікарям загальної 
практики – сімейним лікарям, науковцям, студентам медичних закладів. 
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У всьому світі за останні 30 років спостерігається збільшення 
захворюваності на гострий та хронічний панкреатит (ХП) більш, ніж в 2 
рази.  В Україні розповсюдженість захворювань підшлункової залози серед 
дорослих за останні 10 років збільшилась в 3 рази. У той же час, відомо, 
що ймовірність розвитку ХП значно зростає із віком. Великий вплив на 
розвиток та прогресування ХП має високий рівень тригліцеридів, що, як 
правило, тісно пов'язаний із наявністю у пацієнта метаболічного синдрому 
(МС).  
Метою нашого дослідження стало виявлення ступеню 
атеросклеротичних змін черевного стовбуру у пацієнтів із ХП в залежності 
від наявності МС.  
Нами було обстежено 35 пацієнтів (22 жінки, 13 чоловіків) з ХП та 
МС, 28 (18 жінок, 11 чоловіків) пацієнтів з ХП та без МС і 15 (10 жінок, 5 
чоловіків) здорових, які склали контрольну групу. Усі пацієнти з ХП мали 
середньоважкий перебіг захворювання. Для визначення наявності 
атеросклеротичного ураження черевного стовбуру використовували 
ультразвукову допплерографію та визначення швидкості потоку крові в 
стовбурі, на основі чого розраховувався індекс резистентності (ІР).  
Нами було встановлено, що група пацієнтів з  ХП та МС мала 
достовірно(р<0,05) вищій рівень ІР черевного стовбуру (0,71±0,05), ніж 
група пацієнтів із ХП та без МС (0,62±0,07). У той же час, рівень ІР 
черевного стовбуру у пацієнтів з ХП був достовірно (р<0,05)  вищім, ніж 
ІР контрольної групи (0,62±0,07). При проведенні кореляційного аналізу 
було виявлено, що ІР мав сильний (r=0,72; р<0,05)   кореляційний зв'язок із 
рівнем тригліцеридів  в групі пацієнтів з МС,  у той же час аналогічний 
зв'язок у пацієнтів з ХП без МС був недостовірним (r=0,62; р>0,05). 
Таким чином, нами був зроблений висновок щодо значної ролі 
атеросклеротичного ураження черевного стовбуру у перебігу ХП, 
необхідності корекції рівня ТГ у пацієнтів з ХП та МС. У якості 
коригуючого препарату доцільно використовувати статини, що зможе 
нормалізувати рівень тригліцеридів з одного боку і сприяти нормалізації 
кровотоку по ЧС з іншого боку і в цілому покращити прогноз перебігу ХП. 
